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Storia d'oh profondo e letale ascesso del collo per 
doppia lacerazione dell* esofago, cagionato dall' in- 
GHIOTTIMENTO d'un pezzo di vetro; del doli. M. 
ASSON, chirurgo primario nel civico spedale di 
Venezia. 

I corpi stranieri inghiottiti e lasciali neh" esofago, 
o rimastivi come resistenti a ogni tentativo di estra- 
zione, possono in parecchi e diversi modi diportarsi. 

Talora inducono nel silo in cui s'infìssero im- 
mobilmente, una suppurazione e una rilassalezza, per 
cui ritornali mobili, hanno pollilo snicchiarsi dal 
luogo che avevano occupalo per uscire dall' uno o 
dall'altro orifizio del canale alimentare. Mi é nolo 
un caso, in cui il corpo straniero venne ravvolto 
in una collezione purulenta formataseli all' intorno, 
che si ruppe per accidente, dietro Y uso d' un eme- 
lico, con uscita per la bocca del corpo straniero 
stesso, ch'era un pezzo di vetro. 

In alcuni casi però sfortunali l' irritazione indu- 
ce esofagite lenta, che produce indurimento e dege- 
nerazione scirrosa, eh' è seguila da letale disfagia. 
Sono pur fatali le adesioni , che sogliono contrarre, 
in tali emergenze, le pareli esofagee cogli organi cir- 
costanti. Di simili aderenze tra l'esofago e la trachea, 
produttrici di morbosa comunicazione ira' due ca- 
nali, tennero proposilo il Guattani e il Dupnylren. 
Io ho veduto un osso triangolare, arrestatosi nel- 
l'esofago, esulcerare la tramezza esofago - tracheale , 
producendo un foro rotondo, in cui rimase innic- 
chialo l' osso slesso, fino alla morie dell' inferma av- 
venuta co' fenomeni della lisi tracheale. Le adesioni 



2 

dell' esofago co' tronchi arteriosi vicini , e la consc- 
guente rottura di questi, diede luogo altre volte ad 
alcune emorragie rapidamente letali. Il sig. Dumou- 
stier vide per tal guisa perforata la carotide primi- 
tiva da un osso arrestatosi nella porzione cervicale 
dell'esofago; il sig. Martin, l'aorta, da una moneta 
fermatasene nella porzione toracica; e il sig. Bcr- 
nasl, l'arteria polmonare. 

Altre volle, senza produrre queste aderenze 
dell' esofago cogli organi circostanti, quello perforan- 
do alcuni corpi stranieri puntuti, come gli aghi e 
gli spilli, inghiottiti, corsero, senza gravi accidenti 
cagionare, più o meno lontane regioni. In altri casi 
non ne uscirono immediate , ma dagli ascessi , che 
formatisi a' dintorni della perforazione , si aprivano 
al di fuori (llcvin). Questi sforzi climinalorj non 
furono però sempre seguili da esito felice ; ma vol- 
sero talora a mal termine, come osservarono Gibert 
e Corhy (1). A tali casi infelici spetta quello di cui 
passo a esporre la Storia: rilevante però e degno, 
per varie speciali circostanze, di essere commemo- 
ralo. 

Fui chiamalo, il giorno G Novembre dello scorso 
anno 1858, nel riparlo medico del doli. Alessandri, 
del quale, allora assente, teneva le veci il doli. Zi- 
liollo, per visitare Stefano de Grandis, da S. Dona, 
nell' eia d' anni 51 , eh' era sialo ivi accollo , come 
ammalalo di angina. 

Narrava costui siccome, olio giorni innanzi, men- 
tre mangiava al suo rustico desco una minestra di 
riso, sentisse arreslarglisi nelle fauci un corpo stra- 
niero, ch'egli credette un osso di porco, produccn- 
legli de' dolori gravissimi. Aveva fallo il pover' uo- 
mo de' grandi sforzi per iscacciarlo fuor della bocca, 

(4) V. Dizionario di Medicina e Chirurgia pratica dei sig. 
Règia. Articolo: Corpi Hrangers. 
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e parcvagli anche di essere riuscito neir inlenlo. 
Ma, tre ore dopo, se ne sentiva mollo impedito il 
respiro: onde, chiamato il medico, altro soccorso 
non gli era da questo apprestalo , tranne l' applica- 
zione di alcune sanguisughe. Desta poi meraviglia 
siccome potesse egli rimanere otto giorni in tale 
stalo, senza prendere cibo, nò gocciola di bevanda. 
Ridotto quindi al colmo de' patimenti, deliberò aiti- 
ne di farsi tradurre al nostro spedale impetrando que' 
presidj , che in sua casa , per ignoranza e per ne- 
gligenza propria o d' altrui, non aveva ollcnulo. Ma 
era troppo tardi. 

Presentava questo infelice , quando lo vidi , un 
notabile gonfiore, al lato sinistro del collo, che ave- 
va per limile cslesno il muscolo slerno-masloidco , 
per limile interno la trachea. In tale gonfiore la com- 
pressione delle dila dava piulloslo un senso di ce- 
devolezza che di tensione e di ondeggiamento di 
liquidi. Bensì dcslavascne un cerio gorgogliamento, e 
uscivanc marcia dalla bocca con tale un puzzore 
dell' alilo , eh' era insopportabile , e pareva di can- 
grcna. Rivolgendo poi la lesla a destra si sentiva 
di mezzo quella lurgcnza un oscuro senso di flui- 
tazione. 11 dolore però non era al luogo di quella, 
ma al lato destro, che manifcslavasi alla visla e al 
tallo perfettamente naturale. Fattogli bere un po' 
d' acqua, l' infelice, con isforzi orribili, la rigettò mi- 
sta a pus. Del rimanente , i polsi erano deboli e 
flosci affallo , sparula la tisonomia , massima 1' in- 
quietudine e l'ansiclà. 

Avendo loslo riconosciuto trattarsi di ascesso 
profondo alla parie sinistra del collo, prodotto dal- 
l' introduzione e dall' arreslamenlo d'un corpo estra- 
neo nel!' esofago, probabilmente con rollura di que- 
sto canale, parvenu che, innanzi di procedere ali;» 
introduzione di qualsiasi slromenlo nel eanale esofa- 
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geo, fosse opportuno lo aprire cautamente l'ascesso 
del collo, se mai s' incontrasse in mezzo a questo il 
corpo straniero, per farne l'estrazione. Comunicato 
questo pensiero al dott. Ziliolto, e al medico-chirur- 
go assistente di quel riparlo , dott. Lavezzari , mi 
diedi tosto ad effettuarlo. Eseguila un' incisione della 
pelle, e dello strato adiposo, lungo il margine inter- 
no del muscolo sterno - cleido - mastoideo , come si 
pratica per la csofagolomia alla maniera del Boyer, 
la profondai tanto da poter staccare il detto mu- 
scolo, e farlo stirare e ritenere all' infuori. Introdot- 
to poscia il dito nella piaga , allenendomi al lato 
interno della trachea, ho potuto sentire una lamina 
della faccia cervicale, nella quale sulla guida del dito 
stesso ho profondalo, con grandi precauzione, il bi- 
slorino per praticarvi una piccola apertura. 

Accortomi eh' io era penetralo così in un ca- 
vo, passai in quel forame una sonda, e, smoven- 
dola in ogni direzione, prese ad isgorgare da quello, 
in molla copia del pus nero, spumeggiante, fetidis- 
simo. Lungo la sonda mi feci strada, per l'allargata 
apertura , col dito entro uno spazio vuoto , fino a 
urlare coli' apice la superficie anteriore delle verte- 
bre cervicali, che ne costituiva il fondo. Al lato in- 
terno poi, si sentivano denudali l' esofago , la larin- 
ge e la trachea. Infine , persistendo nelle ricerche , 
mi si presentò alla parte supcriore dell' esofago una 
fessura , della quale valutai approssimativamente di 
\ centimetro la lunghezza , di mezzo centimetro la 
larghezza: ed annessa a questa una punta continua 
ad un corpo solido, che fu credulo l'osso già dal- 
l' infermo allegalo ; si credette che dovesse riuscire 
cosa agevole lo afferrarlo e lo estrarlo. Recatevi a- 
dunque, con la scorta del dito, una tanagliclla , fu 
vano ogni tentativo a qoett' uopo. Anzi, dietro il più 
lieve maneggiamelo , pareva il corpo sempre più 
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ritrarsi e nascondersi. Mandui allora, nel riparlo chi- 
rurgico , per uno slromenlo più acconcio , e mi fu 
recato. Ma allora non mi fu più possibile di sentire 
quel corpo. Feci percorrere al dito tutto l'ambito 
dell'ascesso , ho potuto passarlo in una specie di 
scavamento, ch'era dietro la laringe e il principio 
della trachea , fino all' opposto lato : ma del trovare 
il corpo straniero nulla fu. Misi* allora parlilo (d'ac- 
cordo co' miei colleghi, e collo stesso dott. Callegari 
chirurgo primario anziano comparso più lardi ) di 
lasciare ogni altra ricerca, e introdurrò delle molli 
filacce nella ferita attendendo se mai si presentasse 
di nuovo il corpo , per farne subilo la estrazione. 
Frattanto, passata la cannuccia esofagea, questa, sen- 
za incontrare nessun ostacolo, pervenne fino allo sto- 
maco. Pure l'infermo dicca di sentire quel corpo, 
di provarne dolori gravissimi , uè sapeva indicarne 
precisamente il punto. Si potè, per quella cannuc- 
cia, introdurre nel ventricolo lanlo brodetto, quanto 
poteva contenersene in due ampie scodelle , e cosi 
nutrire l'ammalato. Questi però non volle più so- 
stenere la canna , sicché fu cslratta. Ma non volse 
inezz' ora che , dietro enormi sforzi di vomito , ri- 
mandava per la bocca il corpo straniero. Il quale 
non era altramente un osso, ma un pezzo di vetro, 
quadrangolare , con tre degli angoli puntuti , e uno 
adunco quale uncino: di questo corpo la maggiore 
altezza era di t centimetri, la lunghezza di 4. 

Malgrado l' apparente sollievo, che addivenne al- 
l' infermo dall' uscita di questo corpo , ho pronun- 
zialo , che non ci aveva cagione, onde sperare sal- 
vezza. Trallavasi invero di ascesso cangrenoso al 
collo, profondo fino alle vertebre con iseavamento 
tra l' esofago e la trachea , con rottura di quello , 
sopra un soggetto esaurito da olio giorni per man- 
canza assoluta d'ogni alimento, e intollerante della 



cannuccia. Aggiungasi il nascondimento avvenuto del 
corpo estraneo, ne' lenlalivi per eslrarlo, enlro l' a- 
scesso, non enlro l' esofago: clic dava il sospetto di 
più grave e ampliala lesione, che a prima giunta 
non paresse. 

La sera seguenle , rinnovatasi la medicazione , 
s'ebbe uno stillicidio di sangue dalla piaga, che fu 
arrestalo colle filacce e col ghiaccio. Si è potuta 
passare, con molla molestia dell'infermo, una sci- 
ringa elastica, e lasciarla un poco, e per questa ali- 
mentarlo col brodo, e con un' allungala decozione di 
lichene. Ma in progesso, il putridume ne chiudeva 
gli occhielli, nè più passava il liquido, nè possibile 
era lo introdurre , attraverso l' ammorbala porzione 
dell' esofago, la cannuccia esofagea. Talché, con quel- 
le ambasce che ognuno può imaginarc, il giorno 1 1 
Novembre , dopo 5 giorni dalla praticala incisione , 
l' infelice morì. 

Colla necroscopia, si trovò tulio l'ambito del* 
l'ascesso occupalo da una poltiglia nera fetidissima. 
La metà inferiore della faringe, e la parie corrispon- 
dente della faccia anteriore delle vertebre, erano co- 
perte d' una sanie grigia cangrcnosa. Spaccalo l' eso- 
fago lungo la sua parelc posteriore, si trovò alla 
parie sinistra di esso subilo sollo la laringe , una 
lacerazione, con le dimensioni riscontrale dopo l' in- 
cisione, comunicante coli' ascesso. Altra rottura , più 
ampia, rilrovavasi al medesimo livello, nella parte si- 
nistra dell' esofago slesso: la quale rottura metteva in 
un piccolo scavamento a dispendio dei tessuti circo- 
stanti. Dalla parte superiore di questa apertura, a un 
qualche pollice più in basso, la superficie interna del 
canale era coperta anch' essa d' una sanie cangrcno- 
sa con infralimcnto nella tessitura dell'esofago stes- 
so. Da indi, fino allo stomaco, tale condono appariva 
naturale. Lo stomaco era ristretto, addensalo nelle sue 
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pareli, con la membrana mucosa aggrinzala, e spal- 
mata di una nera poltiglia. Niente di preternaturale 
nelle altre parti. 

Le due lacerazioni erano divenute dalle contra- 
zioni dell' esofago sopra le punte del pezzo di vetro : 
e l' infermo riferiva il dolore specialmente alla destra, 
eh' era la più ampia dopo la incisione ; il corpo stra- 
niero, di cui non usciva clic una piccola porzione dal- 
la sinistra, non cedeva a' tentativi per estrarlo, perchè 
impegnato con le altre punte nell' esofago. Le contra- 
zioni poi dell' esofago lo traevano verso l* opposta la- 
cerazione. Attraversatala dunque, e postosi quasi to- 
talmente nella nicchia circostante, non oppose ostacolo 
alla cannuccia esofagea introdotta dopo il taglio. Ma 
alfine alcuni movimenti del canale contrattile ne lo fe- 
cero sponlaneamenle risalire, ed uscire per la cavità 
della bocca. 



Dalla Gazzetta Medica Italiana — Provincie Venete 
Anno Primo, N.° 55. 
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